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цвету и размеру. 
2. Определение контуров ядра и цитоплазмы. 
3. Подсчёт ядер, клеток и занимаемой ими 
площади. 
4. Подсчёт ядерно-цитоплазматического от-
ношения (ЯЦО) и других производных от формы 
и площади объектов характеристик.  
Время анализа одного изображения не превы-
шало одной минуты. Протестированный на группе 
изображений алгоритм даёт стабильные воспроиз-
водимые результаты. 
При подсчёте выполнялось сравнение характе-
ристик объектов (количество клеток, площадь 
структур), определённых вручную и автоматиче-
ски. Существуют некоторые сложности при оценке 
результатов, так как при ручном анализе множест-
венных «слипшихся» клеток присутствует элемент 
субъективизма. В процессе оптимизации алгорит-
ма, точность подсчёта удалось приблизить к 100 % 
для отдельно взятых изображений. 
Выводы. 
1. Свободное ПО может эффективно приме-
няться для анализа изображений в академических, 
научных и клинических целях. 
2. Благодаря манипуляциям с цветом и пред-
полагаемым размером происходит последователь-
ное детектирование разных объектов на одном 
изображении c удовлетворительной точностью. 
3. Впервые разработаны собственные методики 
на основе свободного ПО: выделения ядер и цито-
плазмы клеток, подсчёта количества и занимаемой 
ими площади (включая определение ЯЦО), диф-
ференциации и подсчёта эритроцитов и лейкоци-
тов в мазке крови, оценки клеточной атипии и 
риска малигнизации. 
4. Использование свободного ПО позволяет 
избежать материальных затрат, при этом на поря-
док сокращает время анализа. 
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Актуальность. Несмотря на то, что к настоя-
щему времени функциональное состояние зубоче-
люстно-лицевой системы рассмотрено в широком 
диапазоне, специфика подготовки к ортопедиче-
скому лечению с учётом гипо- и парафункций 
мышечных групп остаётся мало исследованной [1]. 
Характеристика функционального состояния же-
вательных мышц также важна для выяснения 
этиологии, патогенеза, разработки оптимальных 
методов диагностики дисфункции височно-
нижнечелюстного сустава [2]. 
Электромиография (ЭМГ) мышц челюстно-
лицевой области – один из ведущих методов диаг-
ностики в современной стоматологической прак-
тике. Он позволяет определять изменения в функ-
циональном состоянии жевательных мышц и объ-
ективно оценивать функциональность окклюзии 
[3]. 
Современные методы электромиографии по-
зволяют определить характер биоэлектрических 
процессов в мышечной ткани, выявить первично-
мышечную патологию, провести топическую диаг-
ностику. 
Поверхностная электромиография жеватель-
ных мышц позволяет измерить электрические по-
тенциалы, генерируемые отдельными жеватель-
? ???
ными мышцами и их активность во времени. ЭМГ 
также позволяет оценить мышечный баланс как 
между мышцами с двух сторон (симметрия), так и 
между парами мышц с возможным эффектом от-
клонения нижней челюсти [4].  
Цель. Выявить электромиографические изме-
нения у пациентов с патологией жевательных 
мышц. 
Материал и методы. Для достижения постав-
ленной цели нами были обследованы 11 пациентов 
(8 мужчин и 3 женщины) в возрасте от 19 до 67 лет 
с жалобами на усталость и утомление в области 
жевательных мышц, чувство «сжатия» челюстей, 
скрежетание зубами в дневное и ночное время. 
При сборе анамнеза большое значение уделялось 
наличию вредных привычек, связанных с повы-
шенной моторной активностью; употреблению 
психостимулирующих веществ; постоянному при-
менению нейролептиков, антидепрессантов. При-
нимали во внимание уровень жизненного стресса, 
эмоциональное напряжение, наследственный фак-
тор. 
Электромиографию собственно жевательных и 
височных мышц проводилась на базе отделения 
функциональной диагностики УЗ «Минский кон-
сультационно-диагностический центр» с помощью 
4-канального электромиографа «Нейро-МВП-4» 
компании «Нейрософт». При этом использовали 
следующие характеристики аппарата: чувстви-
тельность 50 мкВ, развёртка – 50 мс, сопротивле-
ние не превышало 4 кОм. ЭМГ-активность височ-
ных и собственно жевательных мышц регистриро-
вали одновременно с двух сторон с использовани-
ем стандартных чашеобразных накожных электро-
дов в положении пациента лёжа. Электроды на-
кладывались на исследуемые мышцы, в области 
точек наибольшего напряжения при привычном 
смыкании челюстей, с предварительным нанесени-
ем токопроводящей электродной пасты. Зазем-
ляющий электрод фиксировался на руке пациента. 
Регистрация биотоков жевательных и височных 
мышц проводилась при максимальном волевом 
смыкании зубных рядов в положении привычной 
окклюзии, а также в состоянии покоя в течение 20 
мин. Основными параметрами оценки суммарных 
электромиограмм были длительность и амплитуд-
ные характеристики биоэлектрического потенциа-
ла действия.  
Результаты и обсуждение. Наиболее харак-
терным признаком для исследованных пациентов 
явилось повышение активности жевательных 
мышц в состоянии покоя (10 пациентов). У 4 па-
циентов амплитуда активности жевательных 
мышц возрастала незначительно до 80 мкВ, у 6 па-
циентов возрастала свыше 100 мкВ. У 5 пациентов 
эпизоды повышения биоэлектрической активно-
сти были кратковременными до 2 мин. У 5 пациен-
тов активность была повышена в течение всего 
мониторинга. У 5 пациентов преобладала актив-
ность собственно жевательных мышц, у одного – 
височных. У двух пациентов была выражена лево-
сторонняя асимметрия повышения активности 
височных и собственно жевательных мышц. У 4 
пациентов определялась спонтанная мигрирую-
щая активность разных мышц. У 2 пациентов оп-
ределялись единичные фасцикуляции с височных 
и собственно жевательных мышц, у одного – мно-
жественные (8 эпизодов). 
При максимальном волевом смыкании зубных 
рядов у 6 пациентов наблюдалась выраженная 
асимметрия активности жевательных мышц.  
У 5 пациентов наблюдалась незначительная за-
держка релаксации. У 2 пациентов – задержка ре-
лаксации височных мышц; у 2 пациентов – жева-
тельных мышц; у одного пациента – задержка ре-
лаксации всех мышц.  
У 1 пациента на фоне полной релаксации в со-
стоянии покоя возникло 20 эпизодов осцилляций 
в жевательных мышцах амплитудой от 40 до 130 




ют о наличии нарушений функционирования же-
вательных мышц у всех пациентов в исследуемой 
группе. Несмотря на схожие жалобы, электромио-
графические показатели пациентов значительно 
различаются, что может свидетельствовать о раз-
личных видах патологии и степени выраженности 
нарушений.  
Описанный метод электромиографического 
исследования является информативным и способ-
ствует точной диагностике патологических про-
цессов жевательных мышц в условиях стоматоло-
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ЗАВИСИМОСТЬ ЭКСПРЕССИИ РАННИХ ГЕНОВ ОТ ТИРЕОИДНОГО СТАТУСА ОРГАНИЗМА 
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Актуальность. Необходимость дальнейшего 
исследования значения йодсодержащих гормонов 
щитовидной железы в антистресс-системе орга-
низма является особенно важной для Республики 
Беларусь, большая часть территории которой под-
верглась радиоактивному загрязнению в результа-
те аварии на ЧАЭС.  
Защитный эффект йодсодержащих тиреоид-
ных гормонов хорошо изучен. 
Доказаны следующие механизмы их антистрес-
сорного действия: 
1). Стимуляция синтеза белков теплового шока 
(HSP 70) (I. V. Gorodetskaya, A. P. Bozhko, L. Yu. 
Bakhtina, I. Yu. Malyshev, 2000). 
2). Повышение активности антиоксидантных 
ферментов (А.П. Божко, И.В. Городецкая, 1998). 
3). Увеличение общей устойчивости организма 
(М.Г. Амирагова А.П. Божко, И.В. Городецкая, 
1980 – 2008). 
Вместе с тем, влияние йодсодержащих тирео-
идных гормонов на экспрессию ранних генов изу-
чено не достаточно. 
Цель. Выявить существование зависимости 
экспрессии ранних генов от тиреоидного статуса 
организма. 
Материал и методы. Для достижения постав-
ленной цели нами был использован аналитический 
метод – анализ монографий, диссертаций, авторе-
фератов диссертаций; Результатов, опубликован-
ных в физиологических и медицинских журналах, 
учебных пособиях, а также представленных на ин-
тернет – ресурсах. 
Результаты и обсуждение. Данные о влиянии 
йодсодержащих тиреоидных гормонов на экспрес-
сию ранних генов противоречивы. Так, в присут-
ствии тироксина (Т4) была обнаружена up-
регуляция м-РНК гена с-fos в культуре раковых 
клеток простаты PC3 на ранних периодах исследо-
вания. В последующем экспрессия уменьшалась, 
полностью исчезая спустя 4 часа. Это было связано 
с изменением сродства рецептор ТГ/лиганд (M. B. 
Martinez, M. Ruan, L. A. Fitzpatrick, 2000). 
Тиротропин-рилизинг гормон также увеличи-
вал содержание м-РНК c-fos и β-актина в линии 
клеток гипофиза (GH3/B6) крыс. Эффект имел 
временную (пик ответа начинался с 30 минуты и 
продолжался до 4 часов) и концентрационную 
(повышался при изменении дозы TRH от 1 нМ до 
100 нМ) зависимость (A. S. Weisman, A. Tixier-
Vidal, D. Gourdji , 1987). 
В то же время другими исследователями было 
установлено, что введение трийод-L-тиронина в 
дозе, вызывающей гипертрофию миокарда (0,25 мг 
на кг массы тела), не вызывало увеличения уровня 
м-РНК генов c-fos и c-myc в сердце крыс (R. D. 
Hannan, A. K. West, 1991). 
